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Trauma ocupacional por corpo estranho
corneano superficial
Descritores: Corpos estranhos no olho; Acidentes de trabalho; Serviço hospitalar de
emergência
Objetivo: Avaliar a epidemiologia do trauma ocular por corpo estranho
superficial de córnea. Métodos: Os pacientes atendidos no Pronto-
Socorro da Universidade Federal de São Paulo entre abril e junho de 2005
que apresentaram corpo estranho superficial de córnea foram en-
trevistados. Foram avaliados: sexo, idade, profissão, registro legal do
emprego, uso, disponibilidade e tipo de equipamentos de proteção utili-
zados e a fiscalização do seu uso. O conhecimento das complicações
deste tipo de acidente também foi avaliado. Os resultados foram analisa-
dos com teste do qui quadrado ou teste de Fisher. Resultados: Foram
entrevistados 123 pacientes. Apenas 3 eram do sexo feminino e a idade
média foi de 36 anos. A maioria destes traumas ocorreu no ambiente de
trabalho (86,2%) e 58,4% não possuíam registro legal do emprego. As
profissões mais freqüentemente envolvidas foram serralheiro, pedreiro
e metalúrgico. Em 79,8% dos locais de trabalho havia equipamentos de
proteção e 85,3% dos pacientes eram orientados a usá-los. Em 52,4% dos
locais sua utilização era fiscalizada, mas apenas 34,2% usavam no
momento do trauma. A utilização foi mais freqüente (p=0,008) e fiscali-
zação mais presente (p=0,0415) entre pacientes com registro legal de
emprego. Questionados sobre os riscos, 68,9% dos pacientes tinham
consciência das complicações graves deste tipo de acidente. Conclusão:
A maioria dos pacientes tem conhecimento sobre a gravidade do trauma
ocular e este tipo de lesão ocorre mesmo em locais com equipamentos de
proteção disponíveis, alguns deles até durante o seu uso. Os dados
sugerem que enfoque maior da prevenção deve ser na fiscalização e
utilização de equipamentos adequados.
RESUMO
INTRODUÇÃO
O trauma ocular é uma causa importante de comprometimento visual
principalmente em indivíduos jovens(1), e grande parte deles está relacionada
a acidentes de trabalho(2). No Brasil, dos 390.180 acidentes de trabalho
registrados no ano de 2003, 1.997 corresponderam a traumatismos dos olhos
ou órbita, correspondendo ao CID S05(3). Estas estatísticas oficiais provavel-
mente representam uma subestimação dos acidentes, já que são estatísticas
do Ministério da Previdência e Assistência Social, que incluem somente
trabalhadores empregados sob o regime da Consolidação das Leis do Traba-
lho e trabalhadores rurais, e os traumas oculares registrados usualmente cor-
respondem àqueles de maior gravidade, como os traumas abertos. As lesões
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por corpo estranho superficial de córnea dificilmente são regis-
tradas e, assim, não são incluídas na estatística oficial.
O corpo estranho superficial de córnea é o tipo de trauma
ocular mais comum em nosso meio, sendo uma causa de aten-
dimento muito freqüente nos pronto-socorros(4-6). É responsá-
vel por 54,6% a 81,8% do total de traumas oculares(5). Consiste
em um trauma ocular fechado, em que um corpo estranho fica
alojado na superfície ocular, sem causar perfuração. Apesar
de geralmente ter boa evolução, com cicatrização em poucos
dias após ser retirado, pode resultar em situações de maior
gravidade, como a ceratite infecciosa e suas complicações.
Além da morbidade ocular, leva ao afastamento do trabalha-
dor e ao conseqüente prejuízo econômico-social.
Apesar de existirem várias publicações sobre trauma ocu-
lar que abordam este tipo de lesão(1-8), os aspectos epidemio-
lógicos envolvidos na sua ocorrência não são descritos, o que
dificulta a elaboração de medidas efetivas para preveni-lo.
O objetivo deste estudo foi avaliar o perfil do paciente que
procurou o Pronto-Socorro com corpo estranho superficial de
córnea, sua procedência, profissão, vínculo empregatício, uso de
equipamentos de proteção e sua fiscalização no local de trabalho.
MÉTODOS
Foram incluídos no estudo os pacientes com corpo estra-
nho superficial de córnea atendidos no Pronto-Socorro do Hos-
pital São Paulo (EPM/Unifesp) entre 1/abril e 30/junho de 2005.
Os pacientes que aceitaram participar do estudo foram
entrevistados após o atendimento, através de um questioná-
rio pré-estabelecido.
Foram avaliados: sexo, idade, profissão, registro legal do
emprego (carteira assinada), uso de equipamentos de proteção,
tipo de proteção utilizada (óculos ou máscara), disponibilidade
de material para proteção ocular no ambiente de trabalho e
fiscalização do uso deste. Adicionalmente, perguntamos ao
paciente qual a pior complicação ocular que poderia acontecer
após este tipo de acidente. Os pacientes foram esclarecidos
sobre a entrevista e estavam livres para responder ou não às
perguntas. As questões não respondidas espontaneamente pe-
los pacientes não foram incluídas nas análises estatísticas.
A análise estatística foi realizada com o programa SPSS.
Foi aplicado o teste qui quadrado e considerados como resul-
tados estatisticamente significantes as análises com p<0,05.
RESULTADOS
Foram avaliados 123 pacientes com corpo estranho superficial
de córnea. A idade variou de 17 a 69 anos, com média de 36 ± 10
anos, e apenas 3 pacientes eram do sexo feminino. A maioria destes
traumas ocorreu no ambiente de trabalho (106 pacientes ou 86,2%)
e, destes, 54% não possuíam registro legal do emprego. (Figura 1).
Dos traumas que resultaram de acidente de trabalho, todos
ocorreram em pacientes do sexo masculino e a idade média foi
de 35,8 anos. Dentre as atividades profissionais que estes pa-
cientes exerciam, as mais freqüentes foram serralheiro (24,5%),
pedreiro (19,8%) e metalúrgico (11,3%). (Tabela 1)
Os pacientes também foram questionados se já haviam
sofrido trauma ocular semelhante e 51% deles responderam
sim. Quanto ao uso de equipamentos de proteção, foi obser-
vado que em 79,8% dos locais de trabalho havia equipamentos
de proteção disponíveis e 85,3% dos pacientes eram orienta-
dos a usá-los. Em 52,4% dos locais sua utilização era fisca-
lizada, mas apenas 34,2% usavam no momento do trauma.
Em relação ao registro legal de emprego, observou-se utili-
zação mais freqüente dos equipamentos de proteção (P=0,008)
e fiscalização mais presente (P=0,415) naqueles pacientes com
registro legal de emprego (carteira assinada). Outras compara-
ções entre os pacientes com e sem registro legal não se mos-
traram significantes. (Tabela 2)
Dos pacientes que usavam algum tipo de equipamento de
proteção, 75,6% usavam óculos, 9,8% usavam máscara e 14,6%
usavam ambos.
Quando questionados sobre os riscos deste tipo de trau-
ma ocular, 68,9% afirmaram correr o risco de cegueira, perfura-
ção ocular ou infecção, 20,7% não souberam responder e 10,4%
dos pacientes referiram que este tipo de trauma não pode levar
a conseqüências graves. (Tabela 3)
DISCUSSÃO
Dentre os pacientes estudados, houve um predomínio do
sexo masculino e faixa etária entre 30 e 40 anos, perfil já ob-
servado em estudos anteriores(4-6).
Figura 1 - Situação de trabalho dos pacientes com corpo estranho
 corneano superficial decorrente de acidente de trabalho
Tabela 1. Atividades profissionais exercidas pelos pacientes com














 151Trauma ocupacional por corpo estranho corneano superficial
Arq Bras Oftalmol. 2008;71(2):149-52
Em 86,2% dos casos o trauma resultou de um acidente de
trabalho, definido como aquele que se verifica no local e no
tempo de trabalho e produza direta ou indiretamente lesão
corporal, perturbação funcional ou doença que resulte na redu-
ção da capacidade de trabalho ou de ganho ou morte. Como
em séries anteriores(5-6), a maioria dos pacientes trabalhava em
construção civil e metalurgia, mostrando serem estes os gru-
pos que devem receber maior enfoque em campanhas educati-
vas de prevenção.
Foi observado que a maioria dos locais de trabalho pos-
suía óculos e máscaras de proteção disponíveis e que os tra-
balhadores eram orientados a utilizá-los. A maior parte dos
pacientes (68,9%) tinha conhecimento de que o trauma pode-
ria levar a conseqüências mais graves, como a cegueira. Apesar
da disponibilidade de equipamentos e dos trabalhadores sa-
berem da necessidade de sua utilização, apenas 34,2% dos
pacientes referiram estar usando proteção no momento do trau-
ma. Apesar das limitações do desenho do estudo, onde não po-
demos comprovar a veracidade das informações fornecidas
pelo paciente, estes dados sugerem que as campanhas educa-
tivas não devem se limitar apenas a divulgar a necessidade do
uso de proteção e os riscos do acidente.
Equipamentos de proteção adequados deveriam evitar a
maioria dos traumas oculares diretos. Os acidentes que ocor-
reram mesmo com o uso de proteção podem estar associa-
dos a equipamentos de proteção inadequados para determi-
nada função ou a uso incorreto. Não podemos descartar
uma informação errada do paciente durante a entrevista pelo
receio de que a informação pudesse comprometer o seu em-
prego.
Dentre os acidentes de trabalho, 39% dos pacientes ti-
nham carteira assinada e a maior proporção destes referiu o
uso de equipamentos de proteção, em relação àqueles que não
tinham carteira assinada (P=0,008). O relato da presença da
fiscalização no local de trabalho também foi significantemente
Tabela 3. Resposta dos pacientes sobre qual a conseqüência mais
grave que poderia decorrer de um trauma com corpo estranho su-
 perficial de córnea
Conseqüência N %
Cegueira, perfuração ocular ou infecção 73 68,9
Nada grave 22 20,7
Não soube responder 11 10,4
Tabela 2. Correlação entre freqüência de carteira assinada e de uso de proteção, orientação a usar proteção, proteção disponível, corpo
 estranho corneano prévio, tempo médio de afastamento e fiscalização no trabalho quanto ao uso de proteção
Carteira assinada Total P
Sim Não Indisponível
Uso de proteção
Sim 23 16 39 0,008
Não 18 42 7 67
Orientado a usar proteção
Sim 39 48 4 91
Não 2 10 2 14 0,11
Indisponível 1 1
Proteção disponível
Sim 38 46 3 87
Não 3 11 3 17 0,16
Indisponível 1 1 2
Corpos estranhos superficiais de córnea prévios
0 22 26 3 51
1 8 16 2 26
2 6 5 11
3 1 5 6 0,5
4 1 3 4
Mais que 4 3 3 1 7
Indisponível 1 1
Afastamento prévio (dias)
0 13 19 2 34
1 5 3 8
2 1 4 1 6 0,36
Mais que 2 1 3 4
Indisponível 21 29 4 54
Fiscalização no trabalho
Sim 34 19 2 55
Não 7 38 4 49 0,04
Indisponível  1 1 2
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mais freqüente entre os trabalhadores que referiram possuir
carteira assinada (P=0,0415).
Apesar de não podermos confirmar com os nossos dados,
a fiscalização no local de trabalho parece ser um fator impor-
tante para a utilização do equipamento de proteção. Outro
fator que poderia contribuir para o seu uso é a conscientização
do paciente sobre as possíveis conseqüências deste tipo de
trauma. Porém, foi observado que dentre os pacientes que não
usavam equipamentos de proteção no momento do trauma, a
maioria (73,13%) referiu que este poderia levar a complicações
graves. Portanto, o conhecimento sobre os possíveis riscos
do trauma por corpo estranho de córnea não necessariamente
levou o paciente a utilizar os equipamentos de proteção.
CONCLUSÕES
A disponibilidade de equipamentos de proteção adequa-
dos e a fiscalização do seu uso aparentam ser fatores relevan-
tes na prevenção do trauma ocular com corpo estranho super-
ficial. A educação do trabalhador e o treinamento sobre nor-
mas de segurança do trabalho são aspectos também importan-
tes, já que a prevenção deve ser abordada sob diferentes enfo-
ques e com medidas que possam atingir a maior parte dos in-
divíduos. Seria interessante que as empresas dessem maior
ênfase a todos estes aspectos, já que o trauma ocular, mesmo
na ausência de complicações, leva à incapacidade temporária
para o trabalho e o custo da assistência médica e dos dias de
afastamento é usualmente mais alto que o custo da prevenção.
ABSTRACT
Purpose: To evaluate the epidemiology of superficial corneal
foreign body. Methods: Patients who were seen at the Emer-
gency Service of the Federal University of São Paulo, from
April/05 to June/05, were screened and those with superficial
corneal foreign body were interviewed. Data regarding gen-
der, age, occupation, employment status, availability and use
of protective devices and supervision of their use were collec-
ted. Awareness of the possible complications was also asses-
sed. Results were analyzed using chi-square or Fisher exact
test. Results: One hundred twenty-three patients were
interviewed. Only 3 patients were female. The mean age was 36
years. Most injuries occurred at the workplace (86.2%), and
58.4% of the patients did not have a legal employment regis-
tration. The occupational activities most frequently reported
were construction related activities (44.3%) and welding/sol-
dering (11.3%). In most workplaces (79.8%) protective devices
were available and 85.3% of the patients were instructed to
use them. A safety device was being used during the accident
in 34.2% of the cases and this was more frequent among pa-
tients that had legal employment registry (p=0.008) and among
those under supervision (p=0.0415). The majority of the pa-
tients (68.9%) were aware of the risk of severe complications.
Conclusions: Most patients with superficial corneal foreign
body are aware of its severe complications and injuries usually
occur in places where safety devices are available and often
during their use. Our findings suggest that prevention should
focus on supervision and correct use of safety devices.
Keywords: Eye foreign bodies; Accidents, occupational; Emer-
gency service, hospital
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